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Estratégia de enfrentamento (coping) da família ante um 
membro familiar hospitalizado: uma revisão de literatura 
brasileira
Queli Nascimento Santos*
Resumo
A família é o primeiro grupo social no qual o indivíduo está inserido e é considerada a unidade primária de cuidado. 
Ao deparar-se com o adoecimento e a hospitalização de um de seus membros, os familiares procuram formas de 
enfrentar esta situação. O presente estudo teve como objetivo principal realizar uma revisão sistemática dos prin-
cipais artigos eletrônicos em saúde sobre estratégia de enfrentamento de familiares que possuem um de seus entes 
em estado de adoecimento e hospitalização. Utilizou-se a metodologia bibliográfico-exploratória na plataforma BVS 
(Biblioteca Virtual de Saúde) como ferramenta de base de dados. A revisão de literatura evidenciou o uso de estra-
tégias de enfrentamento baseadas na resolução de problemas, suporte social, reavaliação positiva e fuga-esquiva e 
apontou que as menos utilizadas foram afastamento, confronto, autocontrole e aceitação da responsabilidade. Pelo 
tema descrito, constatou-se a necessidades de mais estudos na literatura brasileira sobre a família dos pacientes que 
vivenciam circunstâncias de vida como estas.
Palavras-chave: família; adoecimento; estratégias de enfrentamento.
Family Coping Strategies when Facing a Hospitalized Relative: a review of 
Brazilian literature
Abstract
The family is the first social group in which the individual is inserted and is considered the primary care unit. When 
facing the illness and hospitalization of  a family member, the relatives search for ways to deal with the situation. 
The present study aims at conducting a systematic review of  the main electronic health articles about the coping 
strategies of  families that have an ill hospitalized member. We used the literature and exploratory methodology in the 
Brazilian Virtual Health Library as a database tool. The literature review revealed the use of  coping strategies based 
on problem solving, social support, positive reappraisal, and escape-avoidance, and pointed out that the least used 
strategies were withdrawal, confrontation, self-control and acceptance of  responsibility. It was found there is a need 
for further studies in the Brazilian literature on the family of  patients who experience life circumstances like these.
Keywords: family; illness; coping strategies.
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Introdução
A hospitalização é um evento que pode ocorrer em 
qualquer etapa do desenvolvimento de um indivíduo e 
pelas mais variadas razões. A necessidade de internação 
incita um processo de adaptação constante às mudanças 
decorrentes do adoecimento e de uma nova rotina: a hos-
pitalar. Estas transformações dão-se de diversas formas, 
podendo ir da submissão às normas e regras do hospital 
ao diálogo estabelecido com os profissionais de saúde. 
Sendo assim, o adoecer e a consequente necessidade de 
cuidados são fatores potenciais de estresse para o sujeito 
e para a família (Carvalho & Lustosa, 2008).
A família é o primeiro grupo social no qual o sujeito 
está inserido e no qual vive as primeiras experiências in-
terpessoais. É um sistema intercomunicante e de relações 
de reciprocidade, ou seja, cada membro exerce influência 
sobre os outros e qualquer mudança que ocorre com um 
componente afetará todos os outros. Desse modo, quando 
um membro familiar é acometido por uma enfermidade, 
este sofrimento faz com que ocorram modificações na 
vida de todos, de ordem afetiva, econômica e social (Oli-
veira & Elgues, 2007). Além disso, quando o indivíduo 
necessita de hospitalização, a dinâmica familiar altera-se 
e algumas repercussões ficam mais notáveis. A família 
passa, então, a conviver com a estrutura hospitalar, algo 
novo em sua realidade cotidiana.
Segundo Lustosa (2007), diante da circunstância de 
adoecimento e internação de um membro familiar, a famí-
lia também se depara com dificuldades no enfrentamento 
da situação, assim como o paciente. Ainda segundo a au-
tora, o momento vivenciado por essa filiação constitui-se 
de estresse permanente, sofrimento interno, elevação de 
ansiedade, medo do desconhecido e apreensão quanto às 
decisões a tomar e situações a enfrentar.
Por tudo isso, a família é um elemento essencial para 
o qual os profissionais de saúde devem voltar sua atenção, 
pois o advento de uma doença e a consequente hospitali-
zação de um de seus membros ativam suas necessidades.
Assim, o que pode fazer a diferença no resultado 
de adaptação do indivíduo é o coping, ou seja, o enfren-
tamento da situação (Lorencetti & Simonetti, 2005). E 
estar em coping significa que o indivíduo está tentando 
superar o que está lhe causando estresse (Lazarus & 
Folkman, 1984).
Enfrentamento/coping
A partir da década de 1960, estudos sobre a teoria 
do enfrentamento intensificaram-se, sendo que nas duas 
décadas subsequentes os trabalhos de Folkman e Lazarus 
tornaram-se os mais conhecidos. Essa tendência buscou 
enfatizar os comportamentos de coping e seus determi-
nantes cognitivos e situacionais (Suls, David & Harvey, 
1996) e ficou conhecido como modelo transacional de 
enfrentamento. Tal concepção tenta destacar o enfrenta-
mento como processo existente entre pessoa e ambiente, 
significando que esse manejo depende de características 
pessoais, ambientais e sociais, ou seja, não é apenas um 
processo individual e isolado, mas, sim, contextual e de 
interação indivíduo-meio.
Como assinalam Antoniazzi, Dell’Aglio e Bandeira 
(1998), o modelo transacional de enfrentamento desen-
volvido por Lazarus e Folkman envolve quatro conceitos 
principais: 1) o coping é um intercâmbio que se dá entre 
o sujeito e o ambiente; 2) a função do coping é de admi-
nistração da situação estressora, e não seu controle ou 
domínio; 3) os processos de coping pressupõem a noção de 
avaliação e; 4) o processo de enfrentamento constitui-se 
em uma mobilização de esforço para tolerar as questões 
que aparecem da relação pessoa-ambiente.
Assim, o enfrentamento ou coping é definido por 
seus criadores como
um conjunto de esforços, cognitivos e comportamentais, 
utilizados pelos indivíduos com o objetivo de lidar com 
demandas específicas, internas ou externas, que surgem 
em situações de estresse e são avaliadas como sobrecar-
regando ou excedendo seus recursos pessoais. (Lazarus 
& Folkman, 1984, p. 141).
Ao avaliar-se o coping pela perspectiva do adoeci-
mento, esta ocasião também é considerada pelos sujeitos 
como um evento estressor, logo, os indivíduos passam 
a desenvolver suas habilidades (físicas e psicológicas), 
tentando gerenciar a situação aversiva de acordo com as 
especificidades da fonte estressora. Por esse ponto de vis-
ta, as demandas apresentam-se nos fatores que a literatura 
atual denomina médicos, socioculturais e individuais. De 
acordo com Tavares e Trad (2010), os aspectos médicos 
englobam os eventos clínicos, diagnósticos, prognósticos, 
tipo e curso do tratamento e as ações propostas pela 
equipe de cuidados em saúde; os aspectos socioculturais 
dizem respeito aos recursos disponíveis, às atitudes, 
estigma, significado da doença e suporte social, como 
família, amigos e grupos; por fim, as variáveis pessoais 
estão relacionadas ao paciente, como capacidade para lidar 
com situações limítrofes, a experiência de enfrentamento 
prévia com outras doenças, os valores morais, religiosos e 
crenças. Esses aspectos estão, de maneira geral, presentes 
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também na família, pois sendo ela um sistema interde-
pendente, as influências são mútuas e os modos de lidar 
com a situação desse contexto caracterizam suas relações.
As estratégias de enfrentamento (coping)
As estratégias de enfrentamento são classificadas 
de acordo com suas funções e apresentam-se do seguin-
te modo: estratégias de coping centradas no problema e 
estratégias de coping centradas na emoção.
O enfretamento focado no problema refere-se aos 
esforços para administrar, alterar o problema ou me-
lhorar o relacionamento indivíduo-meio (Nascimento, 
Castro, Amorim & Bicudo, 2011). Tais estratégias são 
mais adaptativas e voltadas à realidade, indo ao encontro 
da fonte de estresse para removê-la ou minimizá-la. O 
enfretamento focado na emoção descreve uma tentativa 
de substituir ou regular o impacto emocional do estresse 
(Nascimento et al., 2011), sendo, em geral, processos de-
fensivos que têm o objetivo de regular a sensação física 
desagradável de uma situação potencialmente agressiva.
No contexto do adoecer de um membro familiar, 
o sistema passa a utilizar tanto estratégias de coping com 
foco no problema quanto estratégias com foco na emo-
ção, que podem, inclusive, ocorrer de forma simultânea. 
O tipo de estratégia a ser utilizado dependerá de como 
a família estrutura-se diante do diagnóstico da doença, o 
tipo da enfermidade e dos percursos que irá confrontar 
perante a hospitalização de seu familiar.
Tendo em vista a importância dessa temática, o 
propósito deste estudo foi realizar uma revisão biblio-
gráfica em periódicos brasileiros dos principais artigos 
eletrônicos em saúde sobre estratégia de enfrentamento 
de familiares que possuem um de seus membros em 
estados de adoecimento e hospitalização. O objetivo é 
mostrar quais estratégias de coping a família vem utilizando 
diante do adoecer e internação de um de seus membros, 
entendendo que esta expressão, dentro da conjuntura 
hospitalar, pode servir como alerta para profissionais de 
saúde compreenderem como esse sistema administra tal 
fenômeno, possibilitando, inclusive, incentivar a ampliação 
de seus repertórios e tornar os familiares mais hábeis a 
lidar com as dificuldades.
Optou-se por revisar apenas o material brasileiro, 
com o objetivo secundário de traçar um panorama na-
cional de como vem sendo estudado o assunto nos peri-
ódicos científicos do País e, a partir disso, tentar discutir 
a relevância dos papéis das estratégias de coping familiar 
para os profissionais e os serviços de saúde.
Metodologia
Esta pesquisa foi elaborada de forma bibliográfico-
-exploratória sobre o tema: “estratégia de enfrentamento 
familiar”. Utilizou-se a Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) 
como recurso para coletar as publicações referentes ao 
tema. A BVS é uma ferramenta de publicação de bases 
de dados e referências textuais que oferece acesso livre e 
gratuito a informações técnico-científicas e reúne todas 
as revistas eletrônicas de saúde, anais de congressos, pu-
blicação de teses, dissertações e periódicos do Brasil. A 
partir de sua busca, quaisquer periódicos publicados nos 
sítios eletrônicos do país ficam disponíveis para consulta.
A investigação foi realizada de janeiro a março 
de 2013. As consultas foram feitas por meio dos des-
critores: enfrentamento, estratégia de enfrentamento, 
estratégia de coping , enfrentamento familiar, coping fa-
miliar. A pesquisa aplicou essas palavras-chave globais 
para posterior aprimoramento, a partir dos critérios de 
inclusão e exclusão adotados.
Constituíram-se critérios de inclusão apenas artigos 
científicos em saúde e que tivessem sido conduzidos no 
Brasil. Por motivo aleatório, definiu-se o período de pu-
blicação entre 2000 e 2012. Dos artigos empíricos, foram 
considerados apenas aqueles cujo tema fosse a estratégia 
de enfrentamento familiar e que se referisse ao processo 
paciente-adoecimento-hospitalização-família. Foram con-
siderados critérios de exclusão os artigos em formato de 
publicação teórica, relato de experiência, tese, monografia 
e dissertação. Foram excluídas também as pesquisas cujo 
foco fosse a estratégia de enfrentamento do sujeito dian-
te de seu próprio adoecimento e/ou hospitalização, ou 
relacionado ao enfretamento familiar ante a dependência 
química e/ou saúde mental.
Na primeira etapa da busca, desconsiderando os 
critérios de seleção e somando-se os cinco descritores, 
foram encontradas aproximadamente 74 mil publicações. 
No entanto, a ferramenta da Biblioteca Virtual de Saúde 
permite a filtragem de seu conteúdo. Assim, após seleção 
do filtro, ficaram disponíveis para visualização 62 estu-
dos. Destes, foram excluídos aqueles que se repetiam na 
própria base de dados, sendo um total de 15 repetições. 
Realizado o refinamento de acordo com os demais cri-
térios previamente estabelecidos, restaram apenas oito 
artigos científicos que tiveram sua análise levada adiante. 
Sobre o período de publicação, mesmo ocorrendo de 
forma randômica, nenhum estudo sobre “estratégia de 
enfrentamento familiar” foi encontrado antes do ano 
2000, ou após 2012.
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Os dados dos artigos científicos em saúde sobre o 
tema proposto foram analisados e debatidos para a rea-
lização da redação com os resultados procedentes.
Revisão de literatura
A seguir, apresentam-se alguns resultados de pes-
quisas que investigaram as estratégias de coping em fami-
liares de pacientes com algum tipo de enfermidade e/ou 
hospitalização e sua discussão.
O estudo de Pedrolo e Zago (2002) teve o objetivo 
de identificar o processo de enfrentamento da imagem 
corporal alterada (ICA) do laringectomizado pelos fami-
liares. Por meio de entrevistas semiestruturadas, os 16 
familiares dos pacientes responderam perguntas relacio-
nadas ao impacto da nova imagem de seu familiar. Os 
resultados mostraram que o percurso de enfrentamento 
da ICA do laringectomizado passa por diferentes etapas 
e dimensões em um processo denominado busca de esta-
bilidade. Uma das estratégias de coping mais utilizadas foi 
a busca de informações com a equipe de saúde; outra 
estratégia seguida foi a estruturação cognitiva, ou reava-
liação positiva. As estratégias de coping usadas mostram 
que as famílias dos entrevistados têm habilidade para 
fornecer cuidados físicos, emocionais e espirituais ao 
paciente e que o uso das estratégias em certas situações 
contribui para o ajustamento e minimização do impacto 
da doença crônica.
No estudo de Pereira e Araújo (2005) foram investi-
gadas as estratégias de enfrentamento do paciente e seus 
familiares durante a participação em um programa de pré 
e pós-reabilitação hospitalar. A utilização das escalas de 
modo de enfrentar e as entrevistas semiestruturadas mos-
traram como resultados que no período de pré-reabilitação 
existe maior diferença entre pacientes e familiares, en-
quanto que no período de pós-reabilitação as modalidades 
de enfretamento tendem a se assemelhar. No grupo de 
familiares, a escala mostrou que as estratégias utilizadas 
com maior frequência em pré e pós-reabilitação foram a 
reavaliação positiva (religiosidade, pensamento fantasioso, 
pensamento positivo), resolução de problemas (focalização 
no problema) e suporte social. O estudo marca que é pos-
sível hipotetizar que o programa de reabilitação traz impac-
to positivo no modo de enfrentamento dos participantes.
Com o objetivo de avaliar a prevalência e a quali-
dade das estratégias de coping em familiares de pacientes 
internados na unidade de terapia intensiva (UTI) e uni-
dade coronariana (UCO), Oliveira, Watanabe e Romano 
(2007) aplicaram o inventário de estratégias de coping em 
50 familiares dos internados nas unidades, logo após o 
horário de visitas. Os resultados apontaram que os fa-
miliares utilizaram preponderantemente três estratégias 
principais: a reavaliação positiva, o suporte social e a reso-
lução de problemas. As estratégias menos utilizadas pelas 
famílias foram o autocontrole, a fuga-esquiva, a aceitação 
de responsabilidade, o confronto e o afastamento. Esse 
resultado pode significar grande participação e envolvi-
mento desses indivíduos na internação de seu familiar.
Participaram do estudo de Coletto e Câmara (2009) 
40 cuidadores de crianças com diagnóstico de alguma 
doença crônica, acompanhadas pelo serviço de atendi-
mento de um município no sul do País. O objetivo era 
avaliar a relação entre a percepção da doença e os tipos 
de estratégia de coping utilizados pelos pais/cuidadores 
das crianças com doença crônica. Os resultados en-
contrados mostraram que, em relação à percepção dos 
pais/cuidadores, estes percebem o tratamento como 
forma de controle positivo diante da doença da criança 
e ainda demonstram clareza em relação à doença (em 
termos de suas características e repercussões futuras); 
em relação às estratégias de coping utilizadas, as mais 
evidentes foram a reavaliação positiva, suporte social e 
resolução de problemas. Os resultados indicaram que as 
estratégias ativas dos cuidadores são as que contribuem 
para uma melhor percepção e, portanto, adaptação à 
situação da doença.
O estudo de Del Bianco Faria e Cardoso (2010) 
procurou avaliar o nível de estresse dos pais cuidadores 
de crianças com leucemia e suas estratégias de enfrenta-
mento. Além disso, propôs caracterizar a vivência afetiva 
desses cuidadores diante do adoecimento da criança 
após um ano de tratamento da doença. Para realizar 
a avaliação foi utilizado o Inventário de Sintomas de 
Estresse para adultos, que demonstrou indicações de 
estresse que variavam das fases de resistência, quase 
exaustão e exaustão, indicando a presença de estresse 
instalado. Foi empregado também o inventário de estra-
tégia de coping que apontou como fatores mais utilizados 
a resolução de problemas, seguido de fuga-esquiva, 
reavaliação positiva e suporte social. A análise das en-
trevistas foi categorizada em quatro grupos (sofrimento/
dor; enfrentamento – com ênfase no enfrentamento 
religioso; alterações emocionais e autoexigência). Neste 
contexto, ficou evidente a presença de estresse e sofri-
mento nos pais/cuidadores diante do adoecimento das 
crianças, demonstrando a necessidade de trabalhar com 
eles enquanto acompanhantes do tratamento de câncer.
Por meio do estudo de caso com cinco famílias 
atendidas em um hospital de referência no tratamento 
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de câncer no Nordeste do País, Tavares e Trad (2010) 
visaram identificar como os sujeitos constroem a ex-
periência do adoecer e como mobilizam forças para a 
recuperação da saúde. Os resultados mostraram que as 
estratégias utilizadas pelos cinco núcleos familiares anali-
sados foram diversas e, por vezes, contrastantes. Porém, 
o estudo apontou que algumas estratégias foram mais 
utilizadas e referiam-se à busca por informação, inscrita 
dentro da estratégia de resolução de problemas; além 
disso, a estratégia de apoio ou suporte social foi também 
bastante utilizada pelos núcleos familiares; e, uma estra-
tégia categorizada, denominada pelos autores ação direta 
(dentro da estratégia global de resolução de problemas), 
também foi relevante. Desse modo, os autores acreditam 
que a avaliação de estratégias de enfrentamento é um 
dos fatores que contribuem para a qualidade de vida de 
pacientes e familiares.
O estudo de Martins, Filho e Pires (2011) preten-
deu avaliar o impacto, as perspectivas e as estratégias de 
enfrentamento utilizadas por familiares acompanhantes 
de pacientes com câncer em tratamento. Os quarenta 
membros estudados utilizaram-se mais da estratégia de 
resolução de problemas, seguida de suporte social, auto-
controle e reavaliação positiva; enquanto que as menos 
utilizadas foram as estratégias de afastamento e aceitação 
da responsabilidade. Este estudo apontou ainda que os 
familiares utilizaram, de modo concomitante, uma estra-
tégia focalizada no problema e uma estratégia focalizada 
na emoção, sendo a principal, a fuga-esquiva. O estudo 
indica que esse acontecimento aponta para a existência 
de uma combinação de sentimentos que tomam conta da 
família, além de atentar para uma reorganização que deve 
ser feita em sua rotina e nova realidade.
Por fim, o estudo de Nascimento et al. (2011) desta-
ca a importância de o profissional de saúde compreender 
e contextualizar a experiência de cada familiar frente ao 
adoecimento de um dos seus membros com o intuito de 
ajudá-los a desenvolver uma estratégia de enfrentamento 
(coping) eficiente. O estudo constituiu-se em uma pesquisa 
descritivo-exploratória com duzentas famílias de mulheres 
acometidas por câncer de mama, coletada por meio do 
Inventário de Estratégia de Coping. Foram obtidos como 
resultados que os familiares utilizaram como principais 
estratégias a reavaliação positiva e o suporte social e as 
menos vivenciadas centraram-se no afastamento, confron-
to e fuga-esquiva, o que demonstrou que os familiares 
estavam em busca de homeostase.
Discussão
Os artigos reunidos nos critérios de inclusão e ex-
clusão desta revisão sistemática de literatura permitiram 
perceber a importância da utilização das estratégias de 
coping por familiares que possuem um de seus membros 
enfermo e/ou hospitalizado, pois ficou claro que estes 
se valem do enfrentamento como forma de manter pro-
cessos autorregulatórios da dinâmica familiar.
É preciso destacar, porém, que a produção de peri-
ódicos sobre “estratégia de enfrentamento familiar” no 
País é significativamente escassa, notadamente percebida 
pelo número insuficiente de artigos empíricos encontra-
dos (apenas oito) para esta pesquisa. Esse fato demarcou 
o limite para um dos objetivos deste estudo, que versava 
sobre a confecção de um panorama brasileiro de como 
está sendo estudada esta temática nos artigos de saúde. 
Isto porque não há como traçar um panorama exato dos 
estudos a partir de número tão reduzido de material.
Dando continuidade à análise dos oito artigos da 
revisão, foi possível perceber que em todos eles houve 
uma linearidade na utilização da definição do conceito-
-chave “enfrentamento” (coping), baseando-se no modelo 
transacional trazido por Lazarus e Folkman. A literatura 
sobre enfrentamento aponta que existem pelo menos 
cinco principais abordagens sobre essa temática: a) ba-
seada no sujeito – considera a pessoa o principal fator 
que afeta a mobilização das estratégias de enfrentamento; 
b) baseada na situação – dá destaque significativo às de-
mandas ambientais; c) interacionista – enfatiza a pessoa 
e a situação; d) transacionista – defende o enfrentamento 
como um processo que envolve a pessoa, o ambiente e 
a modalidade de enfrentamento adotada; e) resultado 
de avaliações – toma o enfrentamento como avaliação 
da situação e da experiência pessoal, o que definiria sua 
natureza cognitiva (Aldwin, 1994 apud Pereira e Araújo, 
2005). Isso pode significar que, apesar das diversas teo-
rizações, o modelo de Lazarus e Folkman ainda é o mais 
debatido e utilizado.
Quanto às funções das estratégias de enfrentamento, 
os trabalhos evidenciaram que a as famílias recorrem a 
diferentes formas de enfrentamento diante da situação de 
crise, empregando tanto as estratégias com enfoque no 
problema quanto as estratégias com enfoque emocional, 
que ocorrem, em geral, ao mesmo tempo. Isso corrobora 
os estudos de Savóia (1999) que diz que os enfrentamen-
tos centrados no problema e na emoção influenciam-se 
mutuamente em todas as situações estressantes. Para 
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Savóia (1999), as pessoas utilizam ambas as formas de 
coping, o que pode impedir ou facilitar a manifestação de 
uma ou outra forma. De acordo com Pedrolo e Zago 
(2002), é preciso considerar que essa avaliação cabe ape-
nas à família definir, visto que as estratégias são criadas 
segundo seus próprios recursos.
Os modos de enfrentar, encontrados nos estudos, 
foram deliberados e avaliados de acordo com o Inventário 
de Estratégias de Enfrentamento de Folkman e Lazarus 
(1984), adaptado por Sávoia, Santana e Mejias (1996). O 
inventário de estratégias de enfrentamento de Lazarus 
e Folkman (Ways of coping, 1984) é um questionário que 
contém 66 itens, englobando os pensamentos e ações que 
as pessoas utilizam para lidar com demandas internas ou 
externas de um evento estressante específico (Damião, 
Rossato, Fabri & Dias, 2009). O instrumento adaptado 
por Savóia, Santana e Mejias (1996) também conta com 
66 pontos, em uma escala em formato Likert e dividido 
em oito fatores: 1) confronto; 2) afastamento; 3) auto-
controle; 4) suporte social; 5) aceitação de responsabi-
lidade; 6) fuga-esquiva; 7) resolução de problemas e; 8) 
reavaliação positiva.
De acordo com Damião et al. (2009), as estratégias 
de enfrentamento são assim conceituadas:
•	 confronto (fator 1): estratégia de confronto cor-
responde às estratégias ofensivas para o en-
frentamento da situação, isto é, são estratégias 
nas quais a pessoa apresenta uma atitude ativa/
agressiva em relação ao estressor;
•	 afastamento (fator 2): o afastamento corresponde 
a estratégias defensivas, onde o indivíduo evita 
confrontar-se com a ameaça, não modificando 
a situação;
•	 autocontrole (fator 3): autocontrole diz respeito 
aos esforços da pessoa em buscar o controle 
das emoções frente aos estímulos estressantes;
•	 suporte social (fator 4): o suporte social é uma es-
tratégia de enfrentamento que está relacionada 
ao apoio encontrado nas pessoas e no ambien-
te, sendo este um fator psicossocial positivo, 
que pode ajudar o sujeito a lidar com o efeito 
indesejado do estresse e sua resposta à doença;
•	 aceitação de responsabilidade (fator 5): Ao utilizar a 
estratégia de aceitação de responsabilidade, o 
sujeito aceita a realidade e engaja-se no processo 
de lidar com a situação estressante;
•	 fuga-esquiva (fator 6): O comportamento de fuga 
e esquiva consiste em fantasiar sobre possíveis 
soluções para o problema sem, no entanto, to-
mar atitudes para de fato modificá-las. Podemos 
descrevê-la como os esforços para escapar e/ou 
evitar o fator estressante;
•	 resolução de problemas (fator 7): A estratégia de re-
solução de problemas pressupõe o planejamento 
adequado para lidar com os estressores. Ao 
invés de anular ou afastar a situação estressante 
de seu cotidiano, o sujeito opta por resolver seu 
problema, modificar suas atitudes, sendo capaz 
de lidar com as pressões das pessoas e do am-
biente ao seu redor, diminuindo ou eliminando 
a fonte geradora de estresse;
•	 reavaliação positiva (fator 8): A reavaliação positiva 
é uma estratégia de enfrentamento dirigida para 
o controle das emoções que estão relacionadas 
à tristeza como forma de reinterpretação, cres-
cimento e mudança pessoal a partir da situação 
conflitante (Damião et al., 2009, p. 1023).
Os gráficos a seguir (Figuras 1 e 2) apresentam, 
de acordo com o aparecimento em cada estudo levado 
à análise, as estratégias de enfrentamento (coping) que a 
família utiliza ao se deparar com um membro familiar 
hospitalizado.
Figura 1 - Estratégias mais usadas pelos familiares
Fonte: Elaborado pelo autor
Figura 2 - Estratégias menos utilizadas pelos familiares
Fonte: Elaborado pelo autor
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Conforme o gráfico, das estratégias de coping en-
contradas nos oito artigos científicos, as mais utilizadas 
foram a resolução de problemas, presente em todas as 
publicações (total = 8), seguida de suporte social (7), 
reavaliação positiva (6) e a estratégia de fuga-esquiva (2). 
As estratégias menos utilizadas aparecem com a seguinte 
ordem: afastamento (3), confronto e aceitação da respon-
sabilidade (2) e autocontrole (1).
Referente ao maior uso de certas estratégias de coping 
pelos familiares, evidencia-se uma postura que materiali-
zada em comportamentos como, por exemplo, refletir e 
agir em busca de alternativas para solucionar a situação 
estressora; pedir informação, ajuda ou auxílio físico e 
afetivo dos profissionais da equipe, grupos e outras pes-
soas; pensar em soluções que amenizem o momento e, 
por vezes, utilizar-se da fantasia para diminuir o impacto 
do acontecimento (Oliveira & Elgues, 2007). É preciso 
tomar cuidado, no entanto, no uso desse último tipo de 
solução para que os indivíduos não acabem saindo da 
realidade objetiva e anulem o processo que vivenciam.
Ficou claro também que as famílias utilizam menos 
as estratégias de coping de confronto, afastamento, au-
tocontrole e aceitação da responsabilidade, porém não 
deixam de empregá-las em algum momento. O menor uso 
dessas estratégias não significa que elas sejam menos im-
portantes, mas justifica-se em função de serem estratégias 
entendidas como defensivas e que envolvem ajustamento 
emocional e psicológico, que podem gerar má adaptação 
subjetiva (Nascimento et al., 2011).
Quanto ao estilo de metodologia e procedimento 
adotado pelas pesquisas, predominaram estudos de deli-
neamento qualitativo com a utilização de questionários/
entrevistas semiestruturadas associados à aplicação dos 
instrumentos: Escalas de Estratégia de Coping (Lazarus 
e Folkman); Escala dos Modos de Enfrentar Problemas 
(Lazarus) e o Inventário de Sintomas de Estresse para 
adultos (Lipp). Essa tendência pode levar a acreditar que 
o uso desses métodos conjugados pretende tentar com-
preender de forma mais ampla o momento vivenciado 
pela família. Por fim, notou-se, ainda, que os artigos 
científicos em saúde encontrados nesse estudo voltam-se 
exclusivamente para o enfrentamento de doenças crônicas 
e para o enfrentamento de pais perante o adoecimento 
de seus filhos.
Os dados obtidos nessa revisão sistemática per-
mitiram atingir o objetivo principal de mostrar quais 
estratégias de enfrentamento a família utiliza diante do 
adoecimento e hospitalização de um dos seus membros, 
mesmo com a pouca apresentação de estudos localizados 
na área (oito artigos). Contudo, é preciso atentar para esta 
incipiência de produção científica sobre as estratégias de 
coping no Brasil quando o tema é o enfrentamento dos 
familiares. Isso talvez se justifique pelo fato de, muitas 
vezes, a família não ser contemplada pela equipe profis-
sional no trabalho de assistência à saúde.
Apesar de ter um papel central na vida e constitui-
ção do sujeito, a família é, muitas vezes, colocada em um 
papel secundário quando um de seus entes encontra-se 
doente e hospitalizado. A rotina de um hospital segue 
regras e normas que lhe são peculiares, e aqueles que 
necessitam estar inseridos em seu contexto precisam 
adaptar-se a elas, inclusive o sistema familiar de um 
paciente internado. O adoecimento e a hospitalização 
tornam-se então um divisor de águas entre a rotina 
habitual fora do hospital e dinâmica hospitalar. Desse 
modo, repercussões são geradas no âmbito, tanto do 
diagnóstico de uma enfermidade quanto na adaptação 
à nova conjuntura. Daí a necessidade de investigações 
desenvolvidas por equipes inter e multidisciplinares que 
sejam capazes de proporcionar variados olhares sobre 
uma mesma questão (Machado, Lawrenz, Both, Romeiro 
& Castro, 2011).
Assim sendo, a percepção da equipe de saúde so-
bre o que acontece com a família quando um de seus 
membros é hospitalizado e sobre as estratégias de en-
frentamento das quais estas se valem é essencial para o 
desenvolvimento de um trabalho mais humanizado, ético 
e eficaz. É preciso aprender a olhar a família para além do 
que está posto, mas enxergá-la em sua totalidade (Souza 
& Gomes, 2012), uma vez que é ela importante aliada no 
processo de tratamento do familiar doente.
Considerações finais
Estudos apontam que nos últimos anos o conceito 
de coping tem sido empregado em diversas pesquisas com 
seres humanos em situações de estresse, relações confli-
tuosas e tensões físicas e emocionais. A preponderância 
desses estudos é ainda maior quando o enfrentamento 
relaciona-se ao acometimento dos indivíduos a algum 
tipo de enfermidade e sua consequente hospitalização. 
Porém, a lógica inverte-se quando o tema são os modos 
de enfrentar as situações de crise que a família passa. 
Assim, pouco se tem estudado o enfrentamento dos fa-
miliares perante o adoecimento de um de seus membros 
e quais estratégias de enfrentamento eles utilizam para 
lidar com a situação.
Considerando que a família é a primeira referência 
social de qualquer indivíduo e o principal ponto de apoio 
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de um paciente, é preciso que a equipe que assiste às 
pessoas esteja atenta às nuances que permeiam momentos 
de conflito, com o objetivo de viabilizar formas mais 
eficientes de lidar com as necessidades emergentes diante 
da circunstância de estresse que o adoecer pode gerar.
Esta revisão sistemática da literatura mostrou a que 
os familiares de pacientes enfermos utilizam variadas 
estratégias de coping que podem ajudá-los a lidar melhor 
com os conflitos inerentes ao estresse. Além disso, este 
trabalho marca a importância e atual necessidade de mais 
estudos sobre o tema das estratégias de enfrentamento 
de familiares de pacientes com alguma enfermidade e/
ou hospitalização no âmbito nacional e com o objetivo 
de proporcionar programas de intervenção e de suporte 
familiar voltados às suas necessidades.
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